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(Fortsetzuner). 


Das ist besonders wichtig bei den psychologischen Fragen, wo 
man mit einem Factor zu rechnen hat, der nicht zufällig, sondern 
seinem Wesen nach unbekannt ist, der nie ins Gebiet der Naturwissen- 
schaften gehören kann, weil er nicht in die Reihe der die Wissenschaft 
bildenden Begriffe einzureihen ist: mit dem Ich, dem beobachtenden 
Ich selbst. 

Eine solche gänzlich dogmenfeindliche Haltung wurde besonders 
den Aerzten gegenüber den Lebenserscheinungen sehr erschwert, weil 
die dringende Nothwendigkeit und das ungeduldige und hastende 
Publikum sie zwingt, jeden theoretischen Fortschritt sofort in die Praxis 
umzusetzen. Jede neue Entdeckung wird sofort zur Grundlage für 
das Handeln. 

Die rein wissenschaftliche Medien muss ihre Entdeckungen, 
— manchmal bevor sie sicher sind, — in die Hände thatlustiger 
Aerzte legen, die eifrig bestrebt sind, ihre Macht über die Krankheiten 
zu erweitern. | 

So befestigt sich jede Hypothese weit schneller, wird mehr oder 
minder Allgemeingut, kaun viel schwerer in einem bestimmten Augen- 
blick aufgegeben werden und erhält dadurch viel schneller das Siegel 
des Dogmas. 

Welche andere Wissenschaft hat eine so unendliche Reihe von 
Systemen erlebt, die alle praktisch angewandt wurden, und deren jedes 
seinem Nachfolger nach heftisem Widerstande weichen musste? Schen 
wir nicht auch in diesem Augenblick, wie nieht die metdieinische 
Wissenschaft herrscht, sondern ein System, die Allopathie, deren 
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Legitimität von ernsthaften Prätendenten, wie der Homöopathie, der 
Dosimetrie, angefochten wird? Und trägt die Schuld daran nicht 
eigentlich eine Macht, die zugleich rein geistig und zeitlich wirksam ist? 

Wir sind weit entfernt, etwa wieder ein anderes allgemeines 
System angenommen sehen zu wollen. Im Gegentheil, wir sehen in 
der systematisch angewandten Psychotherapie ein Correctiv für das 
besondere dogmatische Siegel der herrschenden Prinzipien und vor 
allem ein Mittel, den Feinden der Wissenschaft jegliche Macht zu 
entreissen; ist doch ihre Hauptwaffe ohne Zweifel die „Suggestion“, 
und fristen sie doch nur deshalb ihr Dasein, weil die Gelehrten in 
allzu enger Beschränkung auf ihr officielles System die Suggestion 
nicht kennen und völlig missachten! 

Und welche Grundsätze, welche Anschauungen haben es der 
modernen Medicin so sehr erschwert, au einen Erfolg der Psycho- 
therapie zu glauben? 

Auf welche Ueberzeugung, welche positive Kenntniss, welches 
absolute Wissen stützt sich der Arzt oder Physiologe, der das Ver- 
Schwinden von Warzen, von syphilitischen Scotomen, von gichtischen 
Affeetionen durch Suggestion leugnet und als Grund dafür nur von 
oben herab verkündet, „es stehe das in schreiendem Widerspruch zu 
allen Gesetzen der Physiologie?“ 

Es ist nicht leicht, darüber in’s Reine zu kommen. Die Erhaltung 
der Energie hat nichts damit zu tun. Und die Behauptung, das sei 
unmöglich, weil die Suggestion ein psychisches Phänomen sei, und die 
Scele müsse dabei aus dem Spiel bleiben, weil man sie nicht unter- 
zubringen weiss, — diese Behauptung ist absurd und unhaltbar. 

HMielte man sich, gezwungen durch die Natur unserer Erkenntniss, 
selbst an den Anschein, als handle es sich um automatische Vorgänge, 
so wüsste doch Jeder, dass rein psychische Vorgänge, d. h. solche 
die nur direkter Beobachtung zugänglich sind, ein Glied in der Kette 
dieser automatischen Vorgänge bilden. Begriffe, Dinge, die nur direkt 
wahrnehmbar sind, bilden wichtige Glieder der Kette, die von der 
Bewegung zur Empfindung führt. Das weiss Jeder, und nun ist gar 
kein Grund vorhanden, diese Glieder für weniger wichtig, für weniger 
wirksam oder weniger bedeuten! zu halten, als die anderen, indirekt 
zu beobachtenden. Man kann als Regel betrachten, dass der Process 
um so schneller und intensiver verläuft, je kürzer der zu durchlaufende 
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Hinzutreten psychischer Factoren die Bewegung wohl verzögert und 
hemmt, aber von einer prineipiellen Unmöglichkeit ist nicht die Rede. 

Nun kann man sagen, dass man einen solchen ausserordentlichen 
Einfluss der Seele gar zu selten beobachte. Aber das würde nichts 
beweisen. Zeigen nicht Physiologie und Pathologie gar häufig äusserst 
seltene Thatsachen, wie die oben erwähnte erhöhte Temperatur, die 
Verlagerung der Eingeweide, die Heilung des Krebses, die Erscheinungen 
des Atavismus, die Anomalieen im Wachsthum und in der Vertheilung 
der Haare u. s. w.? Und ziehen nicht diese Dinge trotzdem die 
Aufmerksamkeit auf sich? Können sie nicht auch den Beweis liefern, 
dass wir in der Biologie noch keine Gesetze, sondern erst mehr oder 
minder allgemeine Regeln kennen? 

Zudem hat man sich noch nicht bemüht, diese Phänomene auf- 
zusuchen, man hat sie nicht beachtet, und selbst wo sie sich sozusagen 
aufdrängten, hat man sie übergangen und geleugnet. 

Wir kennen freilich gar wohl die vielen Einwände gegen diese 
Thatsache, aber wir kennen keine principiellen Gründe, die uns be- 
rechtigen, die Macht der Suggestion bei funktionellen Krankheiten 
oder auch bei organischen Leiden zu leugnen. Bei näherem Zusehen 
trifft man am Ende nur ganz vage und persönliche Gründe, wie etwa: 
„das Alles sieht sehr unwahrscheinlich aus; das schwebt Alles in der 
Luft; es hat keinen Zusammenhang mit dem, was man bisher ge- 
wusst hat.“ 

Solche Gründe aber kann man nur anführen, wenn man in dem 
Wahne lebt, als berulle Alles bisher Bekannte auf exakter Wissen- 
schaft. Es ist nicht klar, warum eine Besserung der multipeln Sklerose 
durch Höllensteingebrauch wahrscheinlicher sein sollte, als eine solche 
durch Suggestion. | 

Hat man es da nicht augenscheinlich mit Anschauungen und 
vagen Eindrücken zu thun, die zu der falschen Annalıme verleiten 
müssen, als werde eine durch die Sinne wahrnehmbare Krankheit 
schneller durch ein greifbares Medikament geheilt, während man doch 
weiss, positiv weiss, dass auch die Seele eine Rolle in dem Process 
spielt? 

Wie konnte man das vergessen? \Vieder einmal handelt es sich 
da um eine halb bewusste Verwechslung des #7.“ mit der Wirklich- 
keit, des Automaten, den wir funktioniren schen, indem wir ihn mit 
den Sinnen in unserer Begriffswelt beobachten, und in welchem wir 
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freilich nie etwas Psychisches, etwas direkt zu Beobachtendes finden, 
mit dem lebenden Menschen, der, wie wir uns in jedem Augenblick 
überzeugen können, direkter Beobachtung zugänglich ist. Aber nicht 
um Automaten handelt es sich, sondern um lebende Wesen, denen wir 
eine Seele zugestehen müssen, weil sie genau so funktioniren wie 
wir. Wir wissen, dass diese Seele auch ein Glied in der Kette ihres 
Organismus bildet, und dass wir durch unsere Seele auf die ihrige 
Einfluss ausüben können. Wo bleibt da der principielle Widerspruch? 

Es ist ein reiner Wahn, dass die herrschende Therapie auf 
soliderer wissenschaftlicher Grundlage beruht. Das ist selbst bei rein 
mechanischen Massnahmen unmöglich, weil man in jeden Heilungsprocess 
unbekannte Factoren einführen muss. Selbst der Chirurg erzielt mit 
seinen Operationen keine Heilung, wenn er nicht die eigene Funktion 
der Gewebe in Rechnung stellt. Die einfachsten, in ihrer Wirkung 
uns am besten bekannten Medikamente wirken nur durch das Da- 
zwischentreten der Eigenwirkung des Protoplasma. Bei allen ist man 
gezwungen, mit den Begriffen „Reiz“ und „Reaktion“ zu rechnen. 
\Was zwischen der Reizung der lebenden Materie und der auf sie 
folgenden Reaktion liegt, ist unbekannt. 

Die bekannte Wirkung ist nie theoretisch bestimmt, sondern 
stets empirisch gefunden worden. Die Zwischenglieder entziehen sich 
. jeder Berechnung. Man kann den Spalt nach Möglichkeit verringern, 
kann den Uebergang des Reizes in Reaktion auf ein Minimum re- 
dueiren, — die Annäherung ist doch nur scheinbar, die Kluft bleibt 
gleich weit; es ist die unendliche Kluft zwischen induktivem und 
empirischem Wissen, zwischen der Wissenschaft, die ohne Straucheln 
vom Bekannten zum Unbekannten fortschreitet, und zwischen jener 
andern, die nie aus dem Auge verliert, dass sie einen unbekannten 
Factor in Rechnung gestellt, dass sie eine Scheidewand übersprungen 
hat, dass ihr ein Glied in dem Causalzusammenhang fehlt. 

Grade diese scheinbare Annäherung, die anscheidende Enge des 
Spalts verleitete die Gelehrten, so zu handeln und zu denken, als 
existire er überhaupt nicht. Trägt nicht der Gebrauch der Digitalis 
das Gepräge reiner Wissenschaft? Man hat im Laboratorium die Ein- 
wirkung der Alkaloide auf das Froschherz nach Art und Mass aufs 
(tenaueste studirt. Man hat den Mechanismus der Thätigkeit des 
kranken Herzens erkennen gelernt; die Untersuchung des Kranken 
gestattet, mit staunenswerther Genauigkeit die verschiedenen Störungen 
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zu diagnosticiren und im Augenblick die Symptome der Compensations- 
stöorung zu erkennen; man vermag auch dem Kranken im gewollten 
Augenblick die genaue Dosis des Medikaments mit fast mathematischer 
Sicherheit beizubringen: aber was zwischen dem Augenblick liegt, 
wo die alkaloidhaltige Flüssigkeit das Zellprotoplasma befeuchtet, und 
demjenigen, in dem die Herzfasern sich energischer zu contrahiren 
beginnen, das bleibt unbekannt. Es hat, wie man sagt, eine Umsetzung 
des Reizes stattgefunden. Aber wie ist das geschehen? 

Diese Frage weiss man nicht zu beantworten. Und so verschwindet 
der Schein grüösserer Exaktheit oder reiner Wissenschaftlichkeit des 
Heilmittels. 

Wir können auch den Stimulus durch psychische Mittel über- 
tragen und übertragen lassen. Auch die Seele übt auf die Gewebs- 
elemente vermittels des Zellprotoplasmas einen Einfluss aus. 

Die aktive Wirkung des Protoplasma ist der Knotenpunkt für 
jede Therapie; sie ist die Brücke, welche alle Mittel passiren müssen. 
Und welches von ihnen verfolgt dann einen reiner wissenschaftlichen 
Weg, als die anderen? 

Uebrigens kann man nicht leugnen, dass die Rolle der Seele da 
beginnt, wo die Wirkung der anderen Agentien problematisch wird, 
dass sie das fehlende Glied in der Kette des Bekannten bildet. Wie 
ist danach eine Discussion a priori über die Grenzen ihrer Wirksamkeit 
möglich? Welche Haltung ziemt uns da besser, als abzuwarten und 
die Thatsachen sorgsam zu beobachten? 

Es versteht sich von selbst, dass die Grenze jeder therapeutischen 
Wirkung durch diese selbe Funktion des Protoplasma bestimmt wird. 
Man kann die Wirkung der Gewebselemente unterstützen, aber man 
kann sie weder ersetzen noch erweitern. Das gilt aber für jedes 
Medicament, sei es psychischer oder anderer Art, da jedes nur auf 
diesem Umwege zur Wirkung gelangen kann. Und nichts ist barocker 
als die verächtliche Bemerkung, die als Einwand gelten soll, dass die 
Seele keine zerstörten Körpertheile wiederherstellen könne. Giebt es 
wirklich irgend ein Medicament, das dazu im Stande wäre? 

Der Arzt vermag in keiner Art mehr, als der Heilwirkung des 
Organismus zu Hilfe zu kommen. Er thut das mit psychischen oder 
mit anderen Mitteln. Wenn auch der Stützpunkt wechselt, — der 
Angriffspunkt bleibt derselbe. Die Art des Vorgehens kommt schliesslich 
in beiden Fällen auf Eins heraus. Die psychischen Mittel wirken vom 
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Jentrum zur Peripherie, die anderen von der Peripherie zum Centrum. 
Die Erfahrung allein darf entscheiden, welche besser wirken. Von 
vornherein ist keins dem andern an Werth überlegen. 

Und wäre eines von ihnen weniger wichtig, so wäre es sicher 
nicht die Psychotherapie. Das hat übrigens nichts mit ihrer Wirk- 
samkeit zu thun. Öffenbar reicht diese in vielen Fällen nicht aus; 
energische, direkt wirkende Mittel können oft besonders auf grobe, 
untergeordnete Theile des Organismus einen unendlich grösseren Ein- 
fluss ausüben, wo die Seele nur schwer und auf langen Umwegen 
wirken kann. Aber wie wir schon oben bemerkten, die Psychotherapie 
ist bei gleicher Wirkung durch ihr reineres und natürlicheres Prineip 
überlegen. Sie leitet den Körper zur Selbstheilung, sie braucht weniger 
als andere Arten der Behandlung fremde, abnorme und auf die Dauer 
schwächende Mittel. Ihre Art der Reizung, vom Certrum nach der 
Peripherie, klebt dem Organismus nicht alle möglichen Stützen von 
aussen an, sondern strebt vielmehr nach Centralisirung. Sorgsam, mit 
bewusstem festem Willen, methodisch und ausdauernd angewandt, erhöht 
sie die Widerstandskraft des Körpers und bewahrt und stärkt die 
kostbare Kraft, dank welcher die Gewebe und der Gesamtorganismus 
sich gegen zerstörende Einflüsse wehren und den angerichteten Schaden 
wieder gut machen. 

Es kann uns nicht vorwärts bringen, ja es kann uns ernstlich 
schaden, wenn wir uns in übergrossem Vertrauen auf theoretische 
Principien weigern, diese Kraft als etwas Eigenartiges anzuerkennen 
und ihr einen Namen zu geben, wie es die Nothwendigkeit gebietect. 

Nehmen wir für bewiesen au, dass diese eben angestellten 
Betrachtungen werthlos sind, dass die Scele das Ich nicht begreife, und 
dass die Vorstellung des Ich nicht eine Unmöglichkeit darstelle. Nehmen 
wir ferner an, wir könnten uns einen so vollständigen Begriff vom 
Menschen machen, dass dieser Begriff eine Seele hätte, d. h. dass man 
in dieser Vorstellung sehen könnte, wie der Mensch sich s:lbst 
beobachtet. Nehmen wir diese Möglichkeit als gegeben an, so wird 
Niemand leugnen können, dass wir dies Wunder noch nicht fertig 
gebracht haben, und dass wir auch noch nicht so nahe daran sind. 

Solange wir es also nicht fertig gebracht haben, uns eine Seele 
vorzustellen, d.h. sie auf bestimmte Bewegungsformen zurückzuführen, 
und solange wir trotzdem schen, dass sich das Lebende vom Todten 
durch eine gewisse Subjektivität seiner Funktionen unterscheidet, — 
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worin sich doch die Existenz einer mehr oder minder ursprünglichen 
Form der Selbstbeobachtung zeigt, — solange kann es unserer Meinung 
noch durchaus nichts schaden, wenn man von Lebenskraft oder Lebens- 
energie im praktischen Sinne spricht. 


Und in der That bedient man sich dieser Ausdrücke z. B. in 
der Vererbungstheorie bei den gleichartigen und abweichenden Varia- 
tionen. Darwin braucht das Wort: „vital power“, wo er von der 
Menge der Kraft spricht, die dem Organismus für Wachsthum, Wider- 
standskraft und Regeneration zur Verfügung steht.*) 


Das ist etwas Wesenhaftes, ein wohl definirter Begriff. Organe, 
die für ihre Bildung viel Lebenskraft beanspruchen, verschwinden aus 
der Race, wenn nicht ganz schwerwiegende Gründe dieses Verschwinden 
hindern. Aus dieser Regel folgt, dass diejenige Kraft, die für 
Wachsthum oder Regeneration ausgegeben wird, der Gesamtkraft zu 
Schaden der Widerstandskraft entzogen wird. 


Derselbe Begriff spielt auch im Kapitel von der Entartung und 
dem Erlöschen der Racen unter unveränderlichen äusseren Bedingungen 
eine Rolle. Es verschlägt wenig, zu wissen, ob man heute oder der- 
einst im Stande sein mag, diese Energie auf andere bekannte Formen 
der Energie zurückzuführen. Für den Augenblick ist die Verbindung 
unter ihnen vollkommen dunkel, und unter diesen Umständen hat das 
Wort vom praktischen Standpunkt aus seine vollständige Daseins- 
berechtigung. 


Wieviel ähnliche Ausdrücke kennt man nicht in der Mediein, 
die noch lange nicht verschwinden können! Sie können es vor Allem 
deshalb nicht, weil die Medicin auch eine praktische Wissenschaft ist 

, 


Was bedeutet das Wort „Tonus“ und der Ausdruck „tonisiren?* 
Warum nennt man gewisse Medicamente „Roborantia®? Was heisst 
„asthenisch“? Und was will man „kräftigen®, wenn man kräftigende 
Mittel verschreibt? 

Diese und noch viele andere in der Praxis oft gebrauchte Aus- 
drücke beziehen sich alle auf mehr oder minder klare lIypotlıesen, 
die man aus bestimmten Symptomen aufgebaut hat. Hat ein Phthisiker 
mehr Appetit, fühlt er sich woller, weniger matt und kann er sich 
mehr Anstrengungen zumuthen, nachdem er viele Albuminate oder ein 


*) Descent of man. Ausgabe von 1555, p. 803, 
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Uhinadecoct gebraucht hat, so sagt man, das Mittel habe tonisirend 
ssewirkt, das Roborans habe ihn gekräftigt. 

Aber was denn nun eigentlich in seinem Organismus entsprechend 
dem mechanischen oder physikalischen Begriff der Erhöhung des 
Tonus vorgegangen ist, ist nicht klar erweislich. Und welche Kraft man 
hinzugefügt hat, welche latenten und wirksamen Fähigkeiten man 
wachsen liess, wie man den Kranken gekräftigt hat, um den Ausdruck 
zu gebrauchen, — das schwebt gänzlich in der Luft. Man hat zeit- 
weise den Stoffwechsel, die Verbrennung direkt oder indirekt gesteigert, 
hat vielleicht gewisse Gewebe gereizt — und infolge davon haben sich 
bei dem Kranken bestimmte subjektive oder vielleicht auch objektive 
Zeichen der Besserung gezeigt. Das sind die wirklichen Thatsachen. 
Die Kunstausdrücke, die man dabei gebraucht, beruhen nur auf vagen 
und mehr oder weniger persönlichen Hypothesen. 

Wäre es nicht mindestens ebenso correkt und wissenschaftlich 
und vielleicht noch sicherer, in diesen Fällen zu sagen, man habe die 
Lebenskraft geweckt? 

Ebenso wissenschaftlich, weil dieser Ausdruck eine bestimmte 
(iruppe von Erscheinungen bezeichnet, die man noch nicht zu analysiren 
vermochte, während die anderen Ausdrücke mehr oder minder den 
Anspruch erheben, eine wollgelungene Analyse der Erscheinungen zu 
bedeuten. Sie sagen mehr, als sie verantworten können, und der 
allgemeinere Ausdruck wird durch diese weitere Bedeutung nicht falsch. 

Das ist offenbar nicht unwesentlich. Ein entschieden allgemeiner 
Ausdruck bietet mehr Sicherheit, als ein unbestimmter präciser. Es 
ist gefährlich zu denken, man wisse besser, was man thut, wenn es 
thatsächlich nicht der Fall ist. 

Diese Gefahr hat sich besonders bei der vorliegenden Frage 
rczeigt. Einen sehr brauchbaren allgemeinen Begriff hat man aus 
Neigung zur Präcision preisgegeben, aber keiner der dafür eingeführten 
Begriffe hat ibn zu ersetzen vermocht. 

Weshalb nicht? Lebenskraft bedeutet ein bestimmtes dauerndes 
Etwas, das an einen bestimmten Organismus gebunden ist, eine Summe 
von Kräften, die in so enger Beziehung zu einander stehen, dass sie 
während des ganzen Lesens etwas Dauerndes* bilden, solange der 
Organismus etwas Dauerndes bleibt. 


*) Nicht „Unveränderliches“! 
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Das aber wird nun durch keinen der weniger allgemeinen Ausdrücke 
bezeichnet, und doch liegt darin für die Praxis eine schr grosse 
Gefahr. 

Betrachtet man den Organismus als einen Heerd, den man nur 
zu heizen hat, oder auch als Maschine, die nur mit Brennmaterial zu 
versehen ist, oder endlich als Automat, der aufgezogen werden muss, 
so glaubt man leicht seine Schuldigkeit zu tlıun, wenn man das nöthige 
Brennmaterial beschafft, jede Verschwendung ausgleicht und die 
Abnutzung der Maschine möglichst verhindert. Aber über diesem 
Begriff hat man vergessen, der Wachsthums- und Regenerationskraft 
einen Platz vorzubehalten, die mit der gesamten Widerstandskraft aufs 
Engste verbunden ist, einer Kraft, die offenbar von der Vererbung 
abhängig ist, deren Regeln uns aber noch nicht hinlänglich bekannt 
und geheimnissvoll sind, eine Kraft, deren potentielle Energie bei der 
(Geburt schon fest bestimmt erscheint, und die nicht vermehrt, sondern 
höchstens auf ihrer ursprünglichen Höhe erhalten werden kann. 

Das ist eine Art der Erschöpfung, die in keiner Weise mit der 
Verschlechterung einer Maschine durch Abnutzung zu vergleichen ist. 
Die Verschlechterung einer Stelle übt auf die übrige Construction der 
Maschine keinen Einfluss aus. Man kann eine Maschine nie in der Art 
stimuliren, dass der abgenutzte Theil vorübergehend vollkommen weiter 
funktionirt, um dann um so sehneller zum Ruin der ganzen Struktur 
zu führen. 

Eine Maschine hat keinen Reservefonds von Widerstands- und 
Regeneraiionskraft, dessen Zinsen sie aufsammeln oder auch verbrauchen 
kann. Es geht freilich etwas im Organismus vor, was man wirklich 
mit der oben besprochenen Verschlechterung vergleichen kann 
(Verminderung der Gefäss-Elasticität, funktionelle Neurosen und Atrophicen 
u. 8. w.). Aber auch etwas Anderes geht dabei vor, etwas viel 
Complieirteres, worauf man das Dild der Maschine absolut nicht 
anwenden kann, olıne grosse Gefahr zu laufen. Welche Maschine besitzt 
Theile wie unser Organismus, die an Kraft und Beständigkeit dureh den 
Gebrauch gewinnen? In welcher Maschine stellt die Thätigkeit zugleich 
einen Stimulus dar? Welche Maschine reazirt auf schädliche Einflüsse 
dadurch, dass sie ihre Widerstandskraft bis zu einer bestimmten (irenze 
erhöht? 

Bei welcher Maschine herrscht die merkwürdige Regel, die jedem 
lebenden Organismus eigenthümlich ist, dass eine unverrückbare Grenze 
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besteht, diesseits deren alle schädlichen Einflüsse und auch die geleistete 
Arbeit der Oekonomie der Maschine dienlich sind, während erst jenseits 
derselben Schaden und Verlust beginnen? 

Der Muskel, der bis zu einem bestimmten Punkt durch den 
Gebrauch wächst und sich kräftigt, und der durch Ueberanstrengung 
atrophirt und gelähmt wird, erläutert diesen Grundsatz aufs Deutlichste. 

Bei der Maschine ist jeder Schade direkt nachtheilig, jeder Gebrauch 
bedingt Abnutzung, jede geleistete Arbeit stellt einen unmittelbaren 
Verlust dar, der nur durch neues Brennmaterial zu ersetzen ist. Wollte 
man den menschlichen Organismus nach diesen Grundsätzen behandeln, 
so würde man glauben, am besten zu thun, wenn man alle schädlichen 
Einflüsse aus dem Wege räumte, ihm jede Arbeit ersparte und ihm 
nur neucs Brennmaterial, d. h. Nahrung, zuführte, sobald die Arbeits- 
kraft zu erlöschen droht. 

Wenn die Anwendung eines derartigen Systems eine Maschine 
ın Stand halten kann, so würde sie einen Organismus zerstören. Zu- 
viel äusserer Widerstand schadet ebensoviel wie zu wenig. Bei 
mangelnder Thätigkeit kommt es in jedem Körpertheil zu einem 
zewissen Verfall und zu einer Schwäche, die in der Starre einer nicht 
thätigen Maschine kein Analogon findet. Ilier ist es der Rost oder 
etwas Achnliches, eine Folge schädlicher äusserer Einflüsse. Das 
Fehlen soleher schädlichen Einflüsse ist dagegen für den Organismus 
grade das Nachtheilige; ein übertriebener Schutz wirkt schwächend. 

Zudem weiss Jeder, dass man nicht jeden Verlust an Energie 
nach Gefallen durch Nahrungszufuhr ausgleichen kann. Allerdings 
besteht innerhalb bestimmter Grenzen ein Ausgleich zwischen geleisteter 
Arbeit und eingeführter Nahrung. Sobald aber die Funktionen eine 
Störung erleiden oder der Organismus überanstrengt wird, gelingt es 
nicht, das Manko durch eimen Uecberschuss an Nahrung zu ersetzen. 

Im best ernährten Organismus kommen Atrophieen ebensowohl 
dureh mangelnden Gebrauch, wie durch Ueberanstrengung vor. 

Danach ist also die Lebensökonomie nicht so einfach, wie man 
sie steh gern vorstellt; sonst könnte kein Mangel im reichlichsten 
Ucherfluss entstehen. 

Kine Zufuhr, die grade die Ansgaben deckt, entspricht dem 
Bedürfniss am besten. 

Man überschreitet dieses Maass nur zu leicht. Wenn eine Funktion 
unter solehen Umständen eine Störung erleidet, so hat es keinen Sinn, 
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blindlings die Nahrungsaufnahme zu steigern, wie es in der Praxis so 
oft geschieht. In diesem Fall dient die Nahrung nicht mehr einfach 
zur Deckung der Ausgaben, sondern sie wirkt als Stimulus, und der 
Ucherschuss muss zum Schaden des Organismus verdaut und eliminirt 
werden. 

Nichts ist in der praktischen Mediein so gefährlich wie zu ein- 
fache Erklärungen. Man könnte die Volumzunahime des Muskels 
durch mechanischen Einfluss anf die zuführenden Gefässe mit der 
Selbststeuerung mancher Maschinen vergleichen. Aber wie will man 
die Abschwächung des Optieus, der seines Stimulus, des Lichtes, berandbt 
ist, durch die fehlende Anspannung der Aufmerksamkeit erklären? 
Wird nicht tatsächlich beim Schielen die Retina nar durch das Fehlen 
des Reizes unempfindlich, der die unbekannte centrale, die Aufmerksam- 
keit bestiimmende Thätiskeit trifft? 

Diese und andere Thatsachen erwecken den Verdacht, dass die 
Selbststenerung des Muskels nicht rein mechanischer Natur, sondern 
eomplicirterer Art ist. 

Der Organismus besitzt schliesslich Schutz- und Vertheidisungs- 
kräfte. Man kann fast sagen, dass der ganze Dau des Körpers anf 
den Schutz «des Gesammtorganisinus zugeschnitten ist. Die Reaction 
der Haut auf Temperaturveränderungen ist wohl der deutlichste Deweis 
dafür. Und allbekannt ist, dass eben diese Renetion, die Iautthätig- 
keit, einen Reiz für die Schutzkraft darstellt, sodass ihr Ausfall die 
Funktion aus Mangel an stimulivender Thätickeit schwächt. Die Haut, 
die lange keinem Temperaturwechsel ausgesetzt war, verliert ihre 
Funktionstähigkeit und nimmt an Wirksamkeit ab. 

Diese Eigenschaft, die den Lebensfiunetionen so eigenthümlich 
Ist, die nur den Phänomenen des Lebens angehört, und die man 
keiner Maschine verleihen kann, führt zu den therapeutischen Begriffen 
der Uebung und der Abhärtung, «die in der Praxis eine grosse 
kolle spielen. Vebung ist diejenige Verbesserung, die durch den 
Reiz der Thätigkeit erzielt wird, und Abhärtung bedentet dasselbe in 
der Anwendung auf die zum Schutze «lienenden Funetionen, wie die 
UVebung der Widerstandskraft. Dei beilen muss man nit der 
Existenz eines Grenzwerties rechnen, jenseits dessen sofort die 
dirckte Schätzung besinnt, un eine der wichtigsten Aufgaben der 
Hyziene sollte die genaue Brtorschung dieser Grenzwerthe sem. 


Die Medien hat sich mit alle dem bisher zu wenig beschäftigt, 
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weil sie glaubt, den induktiven Weg verfolgen zu müssen, und weil sie 
vergisst, dass sie in der Praxis beständig in Höhen arbeitet, in denen 
uns jede Induktion im Stich lässt, und wo in erster Linie Empirie 
und Deduktion uns leiten müssen; weil sie mit Vorliebe und über 
das erlaubte Maass diejenigen Zweige ihrer praktischen Thätigkeit 
pflegt, welche der exakten Wissenschaft zunächst liegen; weil sie ın 
ihrem Bereich den völlig berechtigten materialistischen Theorieen und 
Terminologieen der exakten Wissenschaft in ganz unberechtigter 
Weise folgen möchte und dadurch dahin gelangt ist, den Menschen 
als Maschine oder als Automat zu betrachten und zu behandeln; weil 
sie einen wichtigen Faktor, die Vitalität, vernachlässigt und so die 
Principien beständig aus dem Auge verliert, welche wohl allgemein 
bekannt sind, aber doch nur durch diesen Begriff wirklich gedeckt 
werden. Sie überträgt dabei mit Unrecht die Theorieen und Hypo- 
thesen, die in der induktiven Wissenschaft erlaubt sind, in die Sphäre 
ihrer aktiven Wirksamkeit. 

Allerdings findet man in den Handbüchern der allgemeinen 
Pathologie und Therapie*) diese Grundsätze dargelegt, aber man widmet 
ihnen nicht die erforderliche Aufmerksamkeit und den nöthigen Fleiss. 
Nur einen sehr unbedeutenden Theil der für das Studium der Medicin 
bestimmten Zeit verwendet man für die Vertiefung in diese Fragen, — 
Fragen, die vom praktischen Standpunkte aus von grösster Wichtig- 
keit sind und die (Juintessenz der eigentlichen Medicin darstellen. 

Und wollte sich die Fakultät herbeilassen, die Systeme der 
Charlatans und der bekanntesten Laien praktisch-wissenschaftlich zu 
untersuchen, durch deren glänzende Erfolge ihr eigener Ruf so 
ernstlich bedroht wird, so würde sie fast immer wieder auf dieselben 
Factoren stossen, die sie so ganz ohne Grund vernachlässigt: Uebung, 
Abhärtung und Suggestion. 

All diese Systeme und sogenannten Naturheilmethoden fristen ihr 
Leben thatsächlich von dem Begriff „Lebenskraft“, — einem Begriff, 
den die Mediein zu früh preisgegeben hat; oder sie nützen auch die 
Kraft der Scele aus, der die Wissenschaft überflüssigen theoretischen 
Betrachtungen zu Liebe nicht genug Rechnung getragen hat. 

Für diese Fehler will die Psychotherapie im weitesten Sinne das 
Correktiv sein. 


”) Vol. z. DB. F. RK. Hoffmann, Vorlesungen über allgemeine Therapie. 


Dr. van Renterghem und Dr. van Eeden. Psychotherapie. 109 


So will die Psychotherapie die nur allzusehr abgelenkte Auf- 
merksamkeit der Aerzte auf diese wichtige Phänomene hinlenken, 
welche den Begriff der Vitalität darstellen, auf die Fähigkeit des 
Körpers, sich zu regeneriren nnd sich zu schützen, und schliesslich auf 
die Rolle, die die Seele dabei spielt. 

Sie dringt auf sorgsameres Studium des Wesens dieser Vitalität 
und ihrer psychischen Wirksamkeit. Sie dringt auf Untersuchung der 
Fragen: was bestimmt den Umfang dieser Lebenskraft? Wie kann sic 
erhalten werden? Was reizt und was schwächt sie? Was für Reize 
treffen sie? Inwieweit muss man nach einer vorübergehenden Reizung 
eine grössere Erschöpfung erwarten? Welches ist der normale und 
erwünschte Stimulus? Wo liegen die Grenzwerthe, bei denen sich 
Vortheil in Nachtheil verwandelt? 

Und ferner will sie erörtert wissen, auf welche Art man den 
psychischen Reiz, den sie dabei für den normalen hält, am besten zur 
Wirkung bringen kann, wie man seine Wirksamkeit zu controliren 
vermag, wie weit die Möglichkeit, die auch im Falle des Misslingens 
stets wünschenswerth bleibt, vorliegt, abnorme, äussere, chemische, 
elektrische oder mechanische Reize durch psychische Reize zu ersetzen. 

Seitdem man die Lebenskraft geringschätzig behandelt hat, hat 
es den Anschein gewonnen, als hätten die Aerzte nur den Zweck im 
Auge, ihren Patienten in möglichst kurzer Frist ein Wohlbehagen und 
eine scheinbare Gesundheit zu verschaffen, und als heiligte dieser 
Zweck alle Mittel. Ohne Unterlass stimulirt und kräftigt man, olıne 
sich um Art oder Folgen des Reizes zu kümmern. Man verschreibt 
Monate und Jahre lang Eisen, Arsen, Strychnin, Jodkalium und eine 
Menge anderer Mittel, und das Einzige, was den Arzt leitet, ist die 
Steigerung der augenblicklichen Euphorie. Die deduktive Empirie 
besteht dabei in der von zu Zeit angestellten Beobachtung solcher 
Steigerung, die induktive Theorie in einer Betrachtung der augenblick- 
lichen chemischen Wirkung jener Stoffe. 

Niemand hat Interesse daran oder sammelt Daten darüber, wie 
weit die Lebenskraft, die Fähigkeit zur Regeneration und zum Wider- 
stand, unter seiner Therapie leiden. 

Auf der mechanischen Theorie fussend ernährt man seine Kranken 
immer blind drauf los, ohne sich zu überlegen, ob man nicht thatsäch- 
lich reizt und indirekt erschöpft. Man schützt das Individuum auf 
jede Art, ohne sich Sorge darum zu machen, ob dieser Schutz wirklich 
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einen «dauernden Vortheil für den Organısmus darstellt. Man lässt sich 
keine Mühe verdriessen, um alle schädlichen Einflüsse zu vermeiden 
und aus dem Wege zu räumen, indem man auf vielfache Art für das 
augenblickliche Wohlbefinden sorgt, ohne sich zu fragen, ob man nicht 
damit so gut dem Individuum wie semer ganzen Race. eine seiner 
Lebensbedingungen entzieht. 

Eine Wissenschaft, die so hoch stelit, darf ihre Bestrebungen 
nicht so eng begrenzen. Nicht unmöglich ist es, dass man eines Tages 
dieser zu engen Begrenzung die Degeneration der Race zum grossen 
Theil und mit gutem Recht zur Last legen wird. Die praktische 
Mediein richtet sich zu sehr nach dem Individuum, wo sie sich nach 
der Race richten sollte. Sie besnügt sich mit Rücksieht auf die 
auzenblicklichen Wünsche des Einzelnen mit einem System des Flickens 
und des Ausbesserns, wo sie streng nach den Grundsätzen und Ideen 
handeln sollte, zu welchen das Studium der Phänomene des Lebens und 
der Bedürfnisse und Nöthe der ganzen Menschheit führt. Der Arzt 
hat immer noch zu viel vom Barbier. 

Und die praktische Anwendung der Grundsätze der Psycho- 
tlerapie wird ohne Zweifel und ganz besonders durch die an- 
scheinend nichtige und thatsächlich doch ausserordentlich bedeutsame 
Schwierigkeit gehemmt, dass der Arzt sich gezwungen sieht, bei jedem 
Besuch oder bei jeder Consultation etwas zu verschreiben. 

Wieviel Schlafmittel, narkotische, schnerzstillende und beruhigende 
Medikamente verschreibt man nicht auf Drängen des Patienten, in 
blindem Mitleid, um dem Kranken eine vorübergehende Erleichterung 
zu schatfen, ohne dass man dabei wissenschaftlich überzeugt wäre, im 
späteren Interesse des Patienten zu handeln! Der Arzt muss den 
Muth haben, seinen Patienten die Unterdrückung des Schmerzes und 
“der Schlaflosigkeit abzuschlagen, wenn er die wissenschaftliche UÜeber- 
zeugung hegt, dass das zu ihrem Besten diene. 

Ebenso wird die Furcht des Patienten vor der Operation die 
Therapie des Chirurgen nicht beeinflussen. 

Wir haben es recht vielen Kranken beigebracht, ihre Leiden zu 
ertragen, ohne unaufhörlich neuen Palliativmitteln nachzujagen. Und 
oft sahen wir, wie die allzulange vernachlässigte und wicht berücksichtigte 
Regenerationskraft sich geltend machte, und wie das Gleichgewicht sich 
spontan wiederherstellte, soball man die jahrelang gebrauchten 
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Medikamente fortliess und sie damit ausser Stand setzte, jene Wieder- 
herstellung zu hemmen. 

Wir brauchen nicht von Neuem auf die Operationswuth bei den 
Chronischen Neurosen, besonders die übertriebene Neigung zur Övariotomie 
und auf die Sehnsucht fast aller nervösen Frauen nach gynäkologischer 
Behandlung hinzuweisen. Schon zeigen sich deutlich die Anfänge der 
Reaktion, und zweifellos gebührt der Suggestion die Ehre, dieser ver- 
änderten Anschauung besonders zum Durchbruch verholfen zu haben. 

Aber auch diese Irrthümer beruhen auf derselben falschen Vor- 
Stellung, dass jede Therapie ihren Angriffspunkt ausserhalb wählen 
Nüsse, Sie sind die nothwendige Folge der durchaus äusserlicheun und 
Palliativen Art unserer Therapie. 


Die mediecinische Wissenschaft bedarf zumal augenblicklich eines 
STündlichen Studiums der Lebenskraft, der Fähigkeit zum Widerstande, 
Be persönlichen Schutz und zur Regeneration. Das Tabarslsrun 
ein genügt nicht für dieses Studium; erforderlich ist eine kritische 
Untersuchung grosser Reihen von Thatsachen, — ein Weg, auf dem 
nan Auch zur Aufstellung der Entsieklanssiheoise gelangt ish 
Wie wichtig es ist, dieser Fähigkeit in unserer civilisirten Gesell- 
schaft Rechnung zu tragen, liegt klar auf der Hand. Wir sehen ja, 
vie diese Fähigkeit um so grösser ist, je tiefer wir in der Reihe der 
"hiere hinabsteigen; wir können beobachten, wie die legeneration 
ierstö5rter Gewebe, ja selbst völliger complicirter Organe, wie Schwanz, 
Fuss, Auge, noch in der Klasse der Wirbelthiere erfolgt. Daran 
lisa sich die Beobachtung, dass die Regerationskraft bei den nicht 
eavilisirten Vülkerschaften grösser ist, als bei den höchst eivilisirten, 
dass z.B. perforirende Bauchwunden, die für den Europäer absolut 
ödtlich sind, unter gleichen hygienischen Bedingungen und bei gleicher 
Pflege beim Neger bisweilen zur Heilung gelangen. Und muss es da 
nicht wumsomehr befremden, wenn die Mediein nicht nur nicht dieser 
drohenden Verminderung einer so werthvollen Kraft entgegenarbeitet, 
sondern sogar durch ihr Palliativsystem diesen Verfall nur beschleunigt hat? 
Selbstverständlich wird eine solche Verbesserung der psvcho- 
therapeutischen Erfolge nur ganz allmählich und stufenweise auf die 
Allgemeine Therapie einwirken. Nur nach und nach wird das über- 
flüssige und grundlose Verschreiben von Arzneien verschwinden, werden 
die Begriffe Uebung, Abhärtung und Suggestion Aufnahme finden. In 
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gleich langsamer Art sind auch der Aderlass und das masslose Ver- 
schreiben von einfachen Recepten und von Magistralformeln ausser 
Gebrauch gekommen. 

Eine systematische Anwendung der Psychotherapie wird vorläufig 
dem gewöhnlichen Arzte nicht möglich sein. 

Es ist nicht nur unmöglich, im Sturm mit einer alten Gewohn- 
heit zu brechen, sondern auch das Misstrauen des Kranken, die Furcht 
vor dem „Hypnotismus“, der Mangel an Erfahrung und an Sicherheit 
des Auftetens, die Umständlichkeit und der moralische Muth, der zu 
einer solchen Anwendung gehört, werden dem praktischen Arzt, der 
sich genau an das Prineip halten möchte, noch lange unüberwindliche 
Schwierigkeiten in den Weg legen. 

Das herrschende Misstrauen ist so gross, dass jede ungünstige 
Veränderung im Verlauf einer Krankheit fast unvermeidlich auf das 
Conto der ungewohnten Behandlung gesetzt werden wird. Nicht einmal 
in der Specialpraxis kann man alledem trotzen. Wir selbst müssen 
es uns versagen, Kranke mit Initialsymptomen von Geistesstörung zu 
behandeln, denn wenn wir auch mit grosser Wahrscheinlichkeit eine 
Besserung oder Verzögerung im Verlauf der Krankheit erzielen könnten, 
so würde doch sicher der Ausbruch eines maniakalischen Zustandes 
auf Rechnung des Hypnotismus gesetzt werden, und dadurch würde 
unfehlbar das Vorurtheil von den schrecklichen Gefahren der Suggestion 
wieder auf lange hinaus genährt werden. 

Vorläufig kann man die Psychotherapie mit dem nöthigen Erfolg 
und der erforderlichen Strenge nur im Hospital, im Sanatorium, in der 
Klinik oder in der Specialpraxis ausüben. 

Hier kann man Vorschriften geben, denen jeder, der behandelt 
werden will, sich wohl oder übel zu unterwerfen hat. Hier findet 
man das lockende Beispiel, den beruhigenden und suggestiv wirkenden 
Einfluss der Umgebung, wo mehrere andere Kranke sich in gleicher 
Weise behandeln lassen. Hier hat man die nöthige Zeit und Sorgfalt für 
jeden einzelnen Kranken. In manchen Fällen muss man, wie jetzt all- 
gemein anerkannt wird, seine Zuflucht zur lIsolirung, zu strenger 
Diätetik und zu beständiger Ucberwachung seine Zuflucht nehmen, 
um des Erfolges sicher zu sein. Diese psychischen Hülfsquellen aber 
kann man nur im Sanatorium oder in der Specialklinik finden. 
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Ueber funktionelle Gehirnstörungen. 
Eine psychologische Studie 
von | 


Dr. S. Landmann (Fürth). 


Die Hypothese, nach welcher sämmtliche Vorstellungen von den 
subeorticalen Gehirnganglien, das sämmtliche Bewusstsein aber von den 
Grosshirn-Rindenzellen gebildet werden, habe ich in meiner Schrift?) 
dadurch zu begründen versucht, dass ich die funktionellen Gehirn- 
störungen, wie sie an Hysterischen durch Beobachtungen und Versuche 
festgestellt wurden, vermittelst dieser Hypothese in einer, wie ich glaube 
fassbaren Weise zu erklären unternahm. Den weitaus grössten Theil 
des Materials hat mir hierzu Pierre Janet durch sein Werk 
L’Automatisme psychologique dargeboten. Die Erfahrungen, welche 
in dieser Arbeit niedergelegt sind, werden an Reichhaltigkeit und 
Bedeutung wohl schwerlich anderweitig übertroffen, schienen mir aber 
um so dringlicher einer Erklärung zu bedürfen, als Janet selbst auf 
eine Lokalisation der Gehirnthätigkeit sich einzulassen absichtlich ver- 
mieden hat. In einem neueren Werke unter dem Titel: „Der Geistes- 
zustand der Hysterischen“**) hat der genannte Autor grösstentheils 
neue Beobachtungen zum Gegenstande seiner Untersuchungen gemaclıt 
und ist dabei zu Ansichten gelangt, welche in nicht unwesentlicher 
Weise von seinen früheren abweichen. Unter Widerlegung dieser 
Ansichten habe ich es gewissermassen für eine Dringlichkeit erachtet, 
den Werth der von mir aufgestellten Hypothese auch an den Krank- 
heitsfällen und Versuchen zu prüfen, welche Pierre Janet in seinem 
neuern Werke veröffentlicht hat. Um den Zweck meiner Arbeit 
möglichst deutlich hervortreten zu lassen, habe ich bei den folgenden 
Erörterungen den von dem Verfasser selbst gewählten Gang eingehalten. 


*) Die Mehrheit geistiger Persönlichkeiten in einem Individnum. 

**) Vebersetzt von Dr. Max Rahanne. Seenndarurzt des Wiener allgemeinen 
Krankenhauses. 
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Die alas en Aaselhesen: Welche Willkürlichkeit 
bei einer theoretischen Eintheilung der hysterischen Anästhesien sich 
geltend macht, hat Verf. dadurch bewiesen, dass er die nämlichen 
Krankheitsfälle, die in dem Antomatisme psychologique als Beispiele 
vor systematischer Aesthesie angeführt wurden, jetzt unter die 
systematischen Anästhesien aufgenommen hat. Es besteht allerdings, 
wie ich in meiner Schrift S. 145 gezeigt habe, ein wesentlicher Unter- 
schied zwischen einer systematischen Aesthesie und einer systematischen 
Anasthesie. Es wird auch mit Leichtigkeit erkannt werden, dass der 
Somnambule, der nur ein „bestimmtes System“ von Dingen sehen 
kann, dessen Sinne aber für „alles Andere verschlossen“ bleiben, eben 
so wenig eine systematische Anästhesie darbietet, als der, Hypnotisirte, 
der nur seinen Hypnotiseur hört und keinen andern zu hören scheint. 
Bei der grossen Mannigfaltigkeit, welche die Anästhesien der Hysterischen 
zeigen, und bei dem raschen Wechsel, mit denen sie bei den einzelnen 
Subjecten auftreten, kann die Erkenntüis dieser Erscheinungen durch 
die Aufstellung von Formen nicht im geringsten gefördert werden. 
Die Anästhesie der Hysterischen muss, wo sie nur vorkommt, immer 
auf dem nämlichen inneren Vorgange beruhen und eine Verschieden- 
heit der Formen kann nur durch die Verschiedenheit der Ausdehnung 
bedingt sein, welche diese inneren Vorgänge angenommen ‚haben. Diese 
Identität der verschiedenen Anästhesien wird auch von dem ‚Verf. 
selbst in sofern anerkannt, als ihm, wie er sagt, in allen Fällen, die er 
als Beispiele einer erslemalischen Anästhesie anführt, und de in 
Wirklichkeit von einander sehr verschieden sind, „Empfindung und 
Empfindungslosigkeit nicht nach den bepanischen Modifieationen des 
Sinnesapparates sich zu richten scheinen, sondern nach bestimmten 
Vorstellungen des Kranken, welche für die Wahl der gefühlten und 
nicht gefühlten Eindrücke entscheidend sind“. Wie Verf. zu der 
Ansicht kommen konnte, dass der Anästhetische überhaupt eine Wahl 
hat, ob er irgend Etwas fühlt oder nicht fühlt, ist allerdings unbegreif- 
lich. Hat er doch selbst durch zahlreiche, mannigfaltige Versuche 
und Beobachtungen festgestellt, dass in Anästhetischen auch die 
Empfindungen bestehen können, die sie nicht zu haben behaupten. 
Da nun aber von einer Wahl nur bei bewussten Empfindungen, die 
Rede sein kann, so müsste doch eine unbewusste Empfindung, weil sie 
nicht gewählt werden kann, niemals als vorhanden nachgewiesen werden 
können. Vorstellimgen sind zwar im Stande,’ auf‘ die Empfindungs- 
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fähigkeit einen "Einfluss _ zu, üben, aber immer . .nur für einzelne 
Empfindungen. ‚Es, wird wohl Niemand im Stande sein, durch eine 
Vorstellung. für alle "Empfindungsreize sich unempfindlich zu machen. 
Der grosse Unterschied zwischen den Veränderungen, welche in. der 
Empfindungsfähigkeit, durch eine Vorstellung bewirkt ‚werden können, 
und < den Veränderungen ; welche i in der Empfindungsfähigkeit Hysterischer 
*wusstsein die ‚letzteren niemals mit Bewusstsein hervorg bracht werden.. 
Eine Ausnahme von dieser Regel machen die Suggestionen, die als 
unbewugste "Vorstellungen eine ‚Veränderung der Empfindungsfähigkeit 
hervorbrin en können. Aber gerade durch diese Ausnahme wird die 
aufgestellte Regel ‚bestätigt. Denn .die, Einwirkung einer Suggestion. 
auf die Empfindungsfähigkeit wird nur durch. eine ‚Funktionsstörung 
ermöglicht, Wenn aber ohne, eine solche Funktionsstörung . die 
Empfindungsfähigkeit durch eine. Vorstellung, . nicht, verändert werden . 
kann, wird man wohl zu der "Annahme berechtigt sein, dass überall, 
wo durch eine "unbewusste Vorstellung . ‚die Empfindungsfähigkeit ver- 
ändert ‚wird, eine Störung, der Gebhirnfunktion vorausgesetzt werden | 


ker! 


muss, "Man wird ‚aber. noch zu, der ‚weiteren Annahme. berechtigt sein, 


ıE ı. 


dass auch ji jene hysterischen Empfindungsabnormitäten, welche. spontan . 


entstehen, auf ‚Organische Funktionsstörungen zurückgeführt,. werden 
müssen, wodurch, die Annahme einer, durch Vorstellungen. beeinflussten 
Wahl der Empfindung „ oder Empfindungslosigkeit. ausgeschlossen wird. 

Welcher Art die organischen, Funktionsstöryngen sind, durch 
welche die ‚hysterischen Anästhesien, bedingt werden, lässt sich mit 
Hilfe meiner ‚Hyı pothese | leicht begreifen, Wenn..nämlich im normalen 
Zustande das Benusstein der Empfindungen dadurch entsteht, dass die 
Hirnrinden-Z ellen, von, welchen ‚die Vorstellungen des Empfundenen 
bewusst ‚gemacht werden, mit denen, verbunden sind,. von. welchen die 
Gefühle der ‚Empfindungsthätigkeit bewusst gemacht werden, sa muss. 
eine "hysterische, durch keine, organische. Erkrankung verursachte 
Em Äindungslosigkeit, insoweit als sie von jeder Complication frei ist, 
auf dreie ei Weise erzeugt, werden ‚können. Entweder wird ‚nur die 
Vorstellung | des 'Empfundenen, oder nur das Gefühl der. Empfindungs- 
thätigkeit, oder ‚es werden Vorstellung und Gefühl von den Hirnrinden- 
zell n "nicht, bewusst: gemacht. Im erstern Falle weiss, das Individuum 
dass“ es fühlt, aber. icht, was es fühlt; im, zweiten Falle weiss es nicht, 
dass es fühlt und im deitien Falle fehlt überhaupt jedes Zeichen einer 
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stattfindenden Empfindung. In dem ersten Falle können keine Wirkungen 
einer Empfindungsvorstellung beobachtet werden, im zweiten Falle sind 
dieEmpfindungsvorstellungen im selbstbewusstlosenZustande nachweisbar ; 
im dritten Falle fehlen die Wirkungen der Empfindungsvorstellung und 
die Aeusserungen des Selbstbewusstseins. 

Lokalisirte Anästhesie sind von den vorhergehenden in Bezug 
auf die inneren Vorgänge nicht verschieden. Mögen bei einer Hysterie 
einzelne oder sämmtliche Reize eines Sinnesorgans oder eines Körper- 
theils, mögen die Reize einer einzelnen Nervenfaser, oder mehrerer neben 
einander liegender Nervenfasern unempfunden bleiben, so lassen sich die 
inneren Vorgänge der Anästhesie immer auf eine jener Funktions- 
störungen zurückführen, durch welche die Empfindungslosigkeit überhaupt 
bedingt werden kann. Selbst der Umstand, dass die Vertheilungsgebiete 
der Anästhesien nicht bestimmt abgegrenzten anatomischen Gebieten 
entspringen, scheint mir nicht genügend zu sein, um, wie Verf. cs 
gethan hat, aus den angeführten Fällen eine besondere Form zu 
construiren. Denn, wenn auch nicht ein von den Anatomen bezeichneter 
Nerv, der nervus cubitalis oder ulnaris, das anästhetische Gebiet versieht, 
sondern der Finger, das Handgelenk, oder der ganze Arm anästhetisch 
ist, so lässt sich doch nicht die Annahme zurückweisen, dass in der 
Haut eines jeden Körpertheils Nervenfasern enden, die mit anderen zu 
cinem gemeinschaftlichem Stamme vereinigt sind, und dass möglicher 
Weise die Empfindungsreize nicht zum Bewusstsein gebracht werden, 
die auf die einzelne Faser eines einzigen Nervenstammes, oder auf 
mehrere einzelne F'asern verschiedener Stämme einwirken. In den 
beiden Fällen kann aber doch die Anästhesie als eine anatomisch 
begrenzte bezeichnet werden. Unabhängig von der Thätigkeit einzelner 
oder mehrerer Nervenfasern sind nur die suggerirten Anästhesien, welche 
dadurch entstehen, dass mit einer Gesichtsvorstellung das Bewusstsein 
einer Empfindungslosigkeit in jenem Zustande verbunden wird, in 
welchem durch Nervenreize ein Bewusstsein überhaupt nicht gebildet 
werden kann. Die Annahme des Verf.’s, „dass selbst bei den 
umschriebenen Anästhesien die gewohnten Empfindungs-Associationen 
und Organvorstellungen eine wichtige Rolle spielen und deren Vertheilung 
entscheidend beeinflussen“, kann solange einer Prüfung nicht unterzogen 
werden, als eine nähere Erklärung darüber fehlt, was unter Empfindungs- 
assoeiationen und Organvorstellungen eigentlich verstanden werden soll. 

Allgemeine Anästhesien. Unter diese dritte Form werden 
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von dem Verf. jene Anästhesien eingereiht, welche die gesammte Körper- 
hälfte befallen und mehr oder wenig vollständig die verschiedenen 
Empfindnngsarten zum Schwinden bringen,* Auch hier hat der Verf. 
wahrscheinlich unwillkürlich gezeigt, dass er selbst einen wesentlichen 
Unterschied zwischen den verschiedenen Formen der Anästhesie nicht 
zu machen weiss; denn er hat eine bunte Manmnigfaltigkeit von 
Beobachtungen mitgetheilt, die eben so gut bei einer andern Form 
hätten besprochen werden können. Die wichtigsten derselben sollen 
in den folgenden Zeilen nach meiner Theorie eine Erklärung finden. 

Um die Grenzen des anästhetischen Bezirkes zu ermitteln, hat 
Verf. auf die Stirne einer Kranken, Namens Bertha, Stecknadelstiche 
gemacht und zu seinem Erstaunen gesehen, dass nach einigen Minuten 
die ganze rechte Stirnhälfte mit kleinen, aber deutlichen rothen Flecken 
besäct, die linke Stirnhälfte aber vollkommen weiss geblieben war. 
Verf. will durch diese Beobachtung beweisen, dass die Anästhesie, 
welche manchmal mit anderen Störungen verbunden ist, hier von einem 
Krampfzustande der Blutgefässe begleitet war. Die Möglichkeit einer 
solchen Begleitung kann allerdings nicht bestritten werden; fraglich 
erscheint es aber, ob ein solcher Krampfzustand nicht in einem innigen 
Zusammenhange mit der Anästhesie steht. Es ist denkbar, dass durch 
den irgendwie entstandenen Kampf eines Gefässbezirkes eine Ernährungs- 
störung in jenen Nervenfasern verursacht wird, durch welche Hirn- 
rindenzellen untereinander oder mit dem subeortiealen Gefühlsganglion 
verbunden werden und die Entstehung eines Gefühlsbewusstseins er- 
möglicht wird. 

„Wenn die Empfindungslähmung“, sagt der Verf., „an einer 
Stelle sitzt, deren Berührung oder Erschütterung für gewöhnlich den 
Ausgangspunkt einer Bewegung bildet, so ist der Reflex meist 
unbeeinflusst.* Diese Behauptung kann in so weit, als wirkliche 
Reflexe in Betracht kommen, ganz richtig sein, lässt sich aber auch 
leicht erklären. Denn diese Reflexbewegungen entstehen auch im 
normalen Zustande niemals durch ein Empfindungsbewusstsein, sondern 
dadurch, dass ein bestimmter Reiz von einem Gefühlsnerven im 
Rückenmarke auf einen benachbarten Bewegungsnerven übertragen 
wird. Ohne einen anatomischen Zusammenhang zwischen ıliesen beiden 
Nerven und ohne einen normalen Zustand des Rückenmarkes würden 
diese Bewegungen durch die einwirkenden Erschütterungen nicht hervor- 
gebracht werden. Das Organ des Bewusstseins, die Hirnrindenzelle, 
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ist nicht‘ im geringsten dabei’ betheiligt, witd dahör auch durch ihre 


Fuuktionsunfähigkeit ‘das Bewusstseii der Empfindung "aufgehoben, 
oder, wie det Verf., nach meiner ‘Ansicht fälschlich, sich ausdrückt, 
eine „Einpfindungslähmung“ “erzeugt, so" braucht 'selbstverständlich 


hierdurch noch nicht die gesetzmässige Thätigkeit 'der Rückenmarks- 
ganglien beeinträchtigt zu werden. 


In eine' ‘besondere’ Verlegenheit wird der Verf. "durch das ver- 


schiedene Verhalten‘ gebrächt, welches’ "die Pupillen bei‘ comiplöter 


hysterischer Anlass zeigen. Er erklärt sich mit'' Parinaud ‘ darin ' 


einverstanden, dass ‘die von der Pupille des Sehnerven ausgehenden, 
Reflexe bei‘der completen‘hysterischen Amaurose erhalten Sind, schränkt ' 


aber diese Behauptung insofern ein, als Briquet „von 'grössen, örweiterten | 


Pupillen“ ‘spricht ünd auch Könik ihm' ‚jüngst ‘einen Fall‘ von allem 
Anscheine' nach hysterischer 'Amaurose mitfheilte, ‘wo dauernde Pupillen:" 


erweiterung bestand“. Zur Erklärung dieser einander 'widersprechenden 


Beobachtungen wird von dem Verf. kngenonimen; dass ‘die Amhurose 
zufällig, „zu einer bereits bestehenden motorischeit‘' Störung" hinzufritt“. 


[ 
af 


Allein abgeschen davon, dass nur mit'selt geringer Wahrscheitlichkeit 


bei jeder‘ hysterischen Amaurose, die mit Püupillenerweiterung einhergeht, 
cin Zusammentreffen mit’ einer motorischen Störung vorausgesetzt werden 
darf, hat doch Verf. ein sehr wichtiges Moment zu beachten unterlassen. 


Eiu Muskelreflex hat mit einer Pupillenverengerung das’ gemein, dass 
die Bewegung weder durch ein bewusstes Gefühl;"noch' durch eine 
gewollte Vorstellung ausgelöst wird.‘ Der''grosse Unterschied zwischen 


den beiden Arten von Bewegungen besteht darin, dass der 'Muskel- 
reflex, ‘wenn er nicht instinctiv ausgelöst würde, sicherlich" Yicht zu 


stande käme, die Verengerung der Pupille Aber Aueh‘ ohne ‘einen sölehen" 
Instinet entstehen würde. Der direet in das Auge fallende T:ichtstrahl 


übt auf die Retina einen empfindlichen Eindruck aus. Würde dieser "Ein-" 


druck nicht vom ersten Augenblicke des Lebens an sich geltend machen!“ | 


so würde zur Verhütung seiner Wirkung‘ die 'Verengerung' der Pup ille" 
vielleicht anfangs ‘wenn möglich' durch eine ' bewusste Von" 
und später nach erlangter Uebung "durch ein "unbewusstes Gefüh 


hervorgebracht werden. Wenn nun ' ein "Zusammenhang "zwischen i 
den Bewegungen ‘der 'Irismuskulatur‘ und dem durch den . 


vermittelten Gefühle als Naturanlage angenommen werden darf, 
lässt sich ein verschiedenes Verhalten der Püpille bei der' hyalieichen 


Amaurose in voller Uebereinstimmtüng ‘mit den angenommenen 
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‚Hypothesen erklären. Eine hysterische ‚Amaurose, ‚welche auf der 
| wusstlosigkeit der Sehvorstellungen, d. bh. auf der ‚Trennung des 
"subcorticalen _ ‚Sehcentrums von den Hirorindenzellen , beruht, würde 
mit einer Reactionslosigkeit der Pupille verbunden. sein, während eine 
“Amaurose,, ‚welche durch die Bewusstlosigkeit. der. Sehthätigkeit, d. h. 
durch ‚die Trennung. des subcorticalen, Gefühlscentrums von den. Hirn- 
"rinderzellen bedingt | wird, ‚mit einer Reactionsfähigkeit der Pupille 
| äinhergehen kann. 

| ‚Eine Beobachtung Pitres’s, welche Verf. bei vielen Kranken 
‚bestätigt, haben :.ill, dass nämlich bei kräftigem. Stechen und Koeifen 
anästhetischer Hantstellen die Pupillen sich erweitern, lässt sich 
durch die Annahme erklären, dass durch die Erregung des von den 
Hirnrindenzellen getrennten subcorticalen Gefühlsganglions auch eine 
Trennung. des subcorticalen Sehganglions von den Hirnrindenzellen, 
und hierdurch eine Pupillenerweiterung bewirkt würde. Diese 
Annahme wird durch die vielfach gemachte Beobachtung bestätigt, 
dass hysterische Anästhesien, somit Loslösungen von Hirnrindenzellen, 
‘von einem ‚Augenblicke zum anderen aus geringfügigen Anlässen sich 
‚ändern, die leicht der Aufmerksamkeit entgehen. 

wie mit der Pupillenerweiterung bei der hysterischen Amaurose 
verhält es sich noch mit anderen Reflexen, „durch welche die ganze 
Frage schwieriger gestaltet wird. Es sind solche, die bei der 
hysterischen Empfindungslähmung sehr oft herabgesetzt sind, oder 
ganz fehlen.“ Verf. glaubt, „dass diese Reflexe besonderer Natur 
'sind und möchte sie als sensitive Reflexe bezeichnen“. Von meinem 
Standpunkte aus kann eine solche Erklärung entbehrt, dafür aber als 
ein allgemeines Gesetz aufgestellt werden, dass die mit Empfindungen 
reflectorisch verbundenen Bewegungen bei jenen hysterischen Anästhesien 
fehlen, welche durch die Bewusstlosigkeit des Empfundenen, bei jenen 
aber Hr fehlen, welche blos durch die Bewusstlosigkeit der Empfindungs- 
thätigkeit, he die Selbstbewusstlosigkeit, bedingt sind. 

Als eine ganz natürliche Folge der hier erörterten Verhältnisse 
erscheint es, dass es Hysterische giebt, die, solange, als sie nicht 
davon unterrichtet werden, an ausgebreitetsten und vollkommensten 
Anästhesien leiden, ohne es zu wissen. Denn eine Anästhesie, die auf 
dem Mangel des Selbstbewusstseins beruht, kann selbstverständlich 
nicht durch das eigene Gefühl zum Bewusstsein gebracht werden. 
Dagegen ist es ebenso natürlich, dass eine Hysterische, welche über 
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ihre durch Bewusstlosigkeit der Empfindungsvorstellungen bedingte 
Anästhesie genügend aufgeklärt wurde, ihrer Empfindungslosigkeit sich 
bewusst ist. Der Verf. selbst theilt mit, dass man ab und zu einen 
Kranken sagen hört: „Ich habe meine Stirn berührt und hatte das 
Gefühl, als berührte ich die Stirne eines Andern, oder einan Tisch“. 
Es ist ohne Zweifel richtig, dass solche Kranke mit ihrer Krankheit 
sich viel beschäftigt und von deren Symptomen sprechen gehört haben. 
Aber wie eine solche Anästhesie entstanden ist, bei welcher ein 
Bewusstsein von der Gefühllosigkeit des Berührten zum Ausdruck 
gelangt, wird Verf. mit seiner Theorie von dem Eiuflusse der 
Vorstellungen auf die Wahl der Empfindungen wohl schwerlich 


erklären können. 

Das Problem der Anästhesie. Verf. hat sich die Aufgabe 
gestellt, unter dieser Aufschrift Thatsachen anzuführen, welche zeigen, 
„dass die hysterische Anästhesie nicht nur von einem Augenblicke 
zum anderen sich ändert, sondern auch im selben Momente wechselt 
und in widerspruchsvollen Erscheinungen sich äussert, je nach dem 
Vorgange der Untersuchung“. Ich beschränke mich hauptsächlich 
darauf, die in diesem Theile mitgetheilten neuen Beobachtungen mit 
Hilfe meiner Theorie zu erklären, während der Verf. selbst eine 
Erklärung der Veränderlichkeit und Wechselfähigkeit gar nicht zu 
geben versucht hat. 

Die Veränderungen, welche an den Hysterischen vor, während 
und nach den Anfällen beobachtet werden, können doch nur durch 
die Veränderungen jener Zustände, bedingt sein, auf welchen die 
Anästhesien beruhen. Eine Hystherische, Namens Margarethe, ist für 
gewöhnlich rechtsseitig hemianästhetisch und hat rechts ein Gesichts- 
feld von 60°, links von 30°, aber während der dem Anfalle vorher- 
gehenden Stunden hat sie beiderseitige Anästhesien und das Gesichts- 
feld ist beiderseitig auf 25° eingeschränkt. Bei dieser Kranken muss 
vor dem Anfalle wahrscheinlich durch eine vermehrte Anämie des 
Gehirnes die gewöhnliche Loslösung der Hirnrindenzellen eine grössere 
Ausdehnung annehmen. Eine andere Kranke, Namens Celestine, hat 
dagegen für gewöhnlich totale Anästhesie und beiderseits ein Gesichts- 
feld von 10°, bekommt aber manchmal während des Excitationsstadiums 
das dem Anfalle um eine halbe Stunde vorangeht, ihre volle Empfin- 
dungskraft wieder. Bei dieser Kranken muss wahrscheinlich durch 
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die eingetretene Gehirncongestion die für gewöhnlich bestandene Los- 
trennung der Hirnrindenzellen wieder beseitigt worden sein. 


Eine linksseitig anästhetische Hysterica G. stöhnte, als sie wälırend 
des Schlummers in die linke Seite gekniffen wurde, und sagte laut „im 
Traume*: „Du kneifst mich ... .. das ist doch dumm . . .“ Die näm- 
lichen Beobachtungen wurden bei anderen anästhetischen Hysterischen 
während des Schlates unter vorsichtiger Vermeidung des Aufweckens 
durch Versuche festgestellt. Allein der Schluss, dass während des 
natürlichen nächtlichen Schlafes die Anästhesie bei Berührung oft 
verschwindet, scheint mir nicht richtig zu sein. Die Versuche lassen 
sich auf andere Weise erklären. Während eines Schlafes sind die 
sämmtlichen Verbindungen der Hirnrindenzellen untereinander sowohl, 
als mit den subcorticalen Ganglien unterbrochen. Der nämliche Zustand, 
durch welchen die theilweise Empfindungslosigkeit einer wachenden 
Hysterischen bedingt wird, besteht im normalen Schlafe für die ganze 
Empfindungsthätigkeit. Wird nun auf eine schlafende Hysterische ohne 
dass dieselbe erweckt wird, ein Empfindungsreiz ausgeübt, der im Wach- 
zustande durch die bestehende Anästhesie an dem Bewusstwerden ver- 
hindert wird, so kann in dem subecorticalen Ganglien eine Empfindungs- 
vorstellung gebildet werden, durch welche instinctive Laute des Schmerzes 
ausgelöst werden. Gleichzeitig kann aber auch durch die Gefühls- 
vorstellung in dem Sehcentrum die associirte Vorstellung des Kneifens 
geweckt werden, welche während eines wachen Augenblicks durch 
angeschlossene Hirnrindenzellen zum Selbstbewusstsein erhoben und mit 
den geeigneten Worten ausgedrückt wird. Es brauchte somit in diesem 
Augenblicke nicht die Anästhesie verschwunden zu sein, damit die 
Thatsache des Kneifens zum Selbstbewusstsein gelangte; denn es könnte 
auch durch die unbewusste Gefühlsvorstellung die Sehvorstellung des 
Kneifens erweckt und bewusst gemacht werden, weil die Hirnrinden- 
zellen, von welchen die Sehvorstellung bewusst gemacht werden können, 
auch bei der hysterischen Anästhesie in Funktion gesetzt werden. Auf 
die Frage, warum der nämliche Vorgang nicht auch im Wachzustande 
der anästhetischen Hysterischen stattfindet, ergiebt sich die einfache 
Antwort, dass in diesem Zustande das Sehcentrum durch äussere Ein- 
drücke für die Bildung des Selbstbewusstseins zu sehr in Anspruch 
genommen wird, um noch innerlich associativ geweckte Vorstellungen 
zum Ausdrucke kommen zu lassen. Ein Ausdruck solcher Sechvor- 
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stellungen könnte unter günstigen Bedingungen höchstens ohne Selbst- 
bewusstsein durch autumatisches Schreiben erzielt werden. 

Wie die Veränderungen der Empfindlichkeit während eines 
sonmambulen Zustandes erklärt werden können, habe ich an einem 
andern Orte viel zu ausführlich besprochen, um hier nochmals darauf 
zurück zu kommen. Es genügt, darauf hinzuweisen, dass nach meiner 
Theorie im künstlichen Sonmambulismus, wie im natürlichen, Hirnrinden- 
zellen in Thätigkeit versetzt werden können, welche im Wachzustande 
funktionsunfähig waren und eben so umgekehrt. 

„Es giebt*, sagt Verf. „eine psvcholgische Erscheinung, die eine 
viel wichtigere Rolle spielt, als alle anderen und deren Studium die 
ganze Frage aufklärt, — nämlich die Aufmerksamkeit.“ Alle 
Beispiele dafür, dass gewöhnlich nur auf kurze Zeit die Aufmerksan- 
keit Hysterischer auf eine anästhetische Hand gelenkt werden kann, 
sind zwei Fälle angeführt. Ein Kranker Raymonds fühlt bei ge- 
schlossenen Augen den elektrischen Strom nicht, wenn er aber die 
Vorrichtungen sieht, fühlt er sofort ein Kriebeln. In einem anderen 
Falle hat Verf. auf die linke anästhetische Hand Berthas eine rothe 
„Diegelmarke‘“ gebracht, sie betrachtet nachdenklich ihre Hand und 
als nach einem Augenblicke, nach dem sie den Kopf gewendet hatte, 
ganz leise die Hand geknitfen wurde, die soeben noch unempfindlich 
war, schreit sie auf und empfindet Alles vollkommen. Werden diese 
beiden Fälle genau analysirt, so ergiebt sich Folgendes. Der Kranke 
haymonds hat bei geschlossenen Augen kein Selbstbewusstsein von 
dem Gefühl des Kriebehis, das durch die Elektrisirmaschine hervorge- 
bracht wird, weil dureh die Empfindungsnerven im Gefühlscentrum 
wohl die Vorstellung des Kriebelns aber nicht die Gefühlsthätigkeit 
durch ITirnrindenzellen bewusst gemacht wird. Der Kranke hat ein 
Bewusstsein von den Veränderungen, welche durch den einwirkenden 
Strom hervorgebracht werden, aber kein Selbstbewusstsein von der 
inneren Thätigkeit, welche mit dem Worte „Fühlen“ bezeichnet wird. 
Sobald das Gefühlsbewusstsein, beim Anblick der mit der Vorstellung 
der Hand verbundenen Eleetrisirmaschine vom Sch-Centrum aus ge- 
weckt wird, kann die Gefühlsthätiskeit, durch welehe die Gefühlsvor- 
stellung des Kriebelns erzeugt wird, ebenfalls zum Bew ussttein gelangen. 
(ienan so verhält es sich bei Bertha. Anch diese hat kein Selbstbe- 
wusstsein von der Gefühlsthätigkeit, durch welehe die Gefühlseindrücke 
zu Gefühlsvorstellungen gebildet werden. Sobald aber durch einen 
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mit der Schvorstellung der Hand verbundenen Eindruck die Gefühls- 
thätigkeit des Sehens bewusst gemacht wird, kann auch die Gefülls- 
thätigkeit, durch welche die Empfindungseindrücke des Kneifens zu 
Gefühlsvorstellungen gebildet werden, ebenfalls, wenn auch nur vor- 
übergehend bewusst gemacht werden. Wäre das Bewusstwerden des 
Kriebelns und des Kneifens durch den Vorgang bedingt, der mit dem 
Worte „Aufmerksamkeit* bezeichnet wird, so müsste es doch uner- 
klärlich erscheinen, dass er durch den geringfügigen Anblick einer 
Elektrisirmaschine, und einer Siegelmarke, nicht aber durch das ein- 
dringlichere Gefühl des electrischen Stromes und des schmerzerregenden 
Kneifens herbeigeführt werden kann. 

Weit entfernt davon, dass diese Erscheinungen, wie der Verf. 
behauptet, „der Ausgangspunkt grosser Schwierigkeiten“ bilden, lassen 
sie sich vielmehr durch meine Theorie mit Leichtigkeit und auf eine 
einfache Weise erklären. 

Um „das widerspruchsvolle Wesen der Anästhesie* zu zeigen, 
hringt Verf. noch eine zweite Reihe von Beobachtungen. In wie weit 
dieser Zweck erreicht wird, soll in den nachfolgenden Zeilen näher 
untersucht werden. 

Eine Kranke konnte nur die rothe Farbe wahrnehmen und war 
grünblind. Liess man aber eine Scheibe, auf der rotle und grüne 
„Sectoren® in entsprechendem Verhältnisse vertheilt waren, in rasche 
Drehbewegungen gerathen, s» sah der Kranke ein® weissgraue Farbe, 
„gleich als ob sämmtliche Farben in ihrer Wirkung vereint wären“ 
An dieser Beobachtung kann ich von einem Widerspruche in dem 
Wesen der Hysterie nichts entiecken. Denn bei der Drehung der 
Scheibe mussten die ÄAetherschwingungen, welche von den Rothen aus- 
gingen, mit denen, welche von dem Grünen stammten, vermischt werden 
und die Vermischung, in welcher die Scheinungen des grünen Lichtes 
nicht mehr getrennt waren, musste auf die Netzhaut die Wirkung des 
weissgrauen Lichtes ausüben. 

Zur Gegenprobe wird eine aus Weiss und Roth bestehende Scheibe 
an die Seite einer roth-grünen vor die Kranke gestellt, welche wenn 
sie an Achromatopsie leidet, die beiden Scheiben für gleich hält, aber 
die in Bewegung gesetzte weiss-rothe Scheibe als blassroth und die in 
jewegung gesetzte roth-grüne Scheibe als grau bezeichnet. Allein 
dieser Versuch ist keine Gegenprobe, sondern eine Wiederholung des 
vorausgegangenen. Denn die Kranke hat nicht, wie Verf. sagt, „den 
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Lichteindruck aus einer Farbe, die sie wahrnimmt, mit ciner Farbe, 
die sie nicht wahrnimmt, zusammengesetzt“, sondern eine gemischte 
Farbe wahrgenommen, gegen die sie nicht blind war. 

Regnard hat das nachfolgende Experiment gemacht. „Wird 
cine rothblinde Hysterische aufgefordert, längere Zeit ein rothes 
Viereck auf weissem Grunde zu fixiren, so erklärt sie, nur ein 
graues Viereck zu sehen; nichts destoweniger tritt bei ıhr nach einer 
gewissen Zeit ein grünes Viereck als Nachbild ein. Nach meiner 
Theorie wird die hysterische Rothblindheit dadurch bedingt, dass die 
Veränderungen, welche in dem subeorticalen Sehcentrum durch die 
Einwirkung der rothen Farbe hervorgebracht werden von Hirnrinden- 
zellen nicht bewusst gemacht und folglich auch nicht mit Bewusstsein 
als rothe Farbe gesehen werden können. Wohl aber können die 
Veränderungen, welche in dem subcorticalen Seheentrum durch die 
Nachwirkung der Netzhaut erzeugt werden, als grünes Nachbild 
durch Hirnrindenzellen bewusst gemacht werden. Eine Bestätigung 
erhält diese Ansicht in sofern, als Regnard selbst zu der Schluss- 
folgerung gelangt ist, dass die physiologische Störung bei der 
hysterischen Farbenblindheit in dem Apperceptionscentrum zu suchen 
und auch nach Charcots Ansicht rein cerebralen Ursprungs ist. 

(Fortsetzung folgt.) 


Referate. 


—— 


Der Prozess Czynski. Thatbestand desselben und Gutachten 
über Willensbeschränkung durch hypnotisch-suggestiven Einfluss 
abgegeben vor dem oberbayrischen Schwurgericht zu München, von 
Prof. Dr. Grashey in München, Prof. Dr. Hirt in Breslau, 
Dr. Freiherr von Schrenck-Notzing in München, Prof. Dr. Preyer 
in Wiesbaden. — Stuttgart 1895, Ferdinand Enke; gr. 8%, 102 8. 

Wohl selten hat ein Criminalfall die öffentliche Aufmerksamkeit so sehr auf 
sich zu lenken. die (iemüther in den weitesten Kreisen in eine so hochgradige Auf- 
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rerung zu versetzen gewusst, wie der Fall C'zynski, der das oberbayrische Schwur- 
gericht in München vor einigen Wochen durch volle vier Tage in bis in die Nacht 
hinein andauernden Sitzungen beschäftigte. War es einmal schon der blosse der 
Anklage zu Grunde liegende, und wohl all’ unseren Leser hinreichend bekannte 
Thatbestand, waren es weiterhin die in diesen Process verwickelten Personen, die 
diesen Process zu einer cause celebre allerersten Ranges stempelten, so waren es 
nicht minder die nicht selten sich geradezu dramatisch zuspitzenden Verhandlungen, 
deren Berichte, so weit sie überhaupt dem Publicum zugänglich wurden, sich aus- 
nahmen, wie das Product der überspannten Phantasie eines Hintertreppenromanciers. 
Was aber der Sache ein ganz besonderes, ungewöhnliches Aufsehen erregendes 
(jepräge gab, war der Umstand, dass ein deutsches Schwurgericht sich zum ersten 
Male mit der Frage zu befassen hatte: „hypnotisches Verbrechen” oder nicht? 
Wie wohl allgemein bekannt, hat das Verdict der Geschworenen, das nach anderer 
Richtung doch noch ausreichte, dem schurkischen Hochstapler eine wenn auch nicht 
genügende, sodoch recht empfindliche Strafe aufzulegen, diese uns hier allein interessirende 
Schuldfrage verneint. Es hat dieses Verdict. so weit sich die öffentliche Meinung in 
den diesen Process glossirenden Tagesblättern wiederspiegelte, vielfach ein gewisses 
Befremden hervorgerafen. Zum mindesten war das Bedauern ein allgemeines, dass 
nıan den Hypnotiseur-Verbrecher nicht so exemplarisch hatte bestrafen Können, dass 
dieser Praecedenzfall jedem Anderen, den etwas die Lust beschliche, gleiche Wege zu 
gehen. dies Beginnen von vorne herein gründlich verleidet hätte Es war dies 
Befremden darüber ein um so grösseres, als es bekannt geworden, dass einige 
notorische Autoritäten auf dem Gebiete des Hypnotismus in ihren amtlich 
erforderten Gutachten ganz entschieden die Ansicht vertreten hatten, Czynski habe 
die Baronesse Zedlitz lediglich durch hypnotische resp posthypnotische Suggestion 
dazu gebracht, sich von ihm verführen zu lassen etc. 

Wir selbst haben mit unserer Ansicht zu Anfang absichtlich zurückgehalten 
und es vermieden, den Process und seinen Ausfang zum Gregenstand einer Besprechung 
in diesem Blatte zu machen. Wir hielten es nicht für früher tbunlich, als bis 
authentischere, vor Alleın vollständigere Berichte, namentlich aber die Gutachten selbst 
vorlägen, von denen sicher — die Oeffentlichkeit der Verhandlungen war bekanntlich 
vom dritten Tage ab bis zur Urtheilsverkündirung ausgeschlossen worden — nur das 
Resumöe, beziehungsweise Bruchstücke zur öffentlichen Kenntniss gekommen waren. 
Nun hatte uns Herr von Schrenck schon früher privatim mitgetheilt, dass 
die bei jenem Prosess fungirenden (rutachter, Herrn Fuchs ausgenommen. be- 
absichtigten, ihre Gutachten in extenso zu veröffentlichen. Es ist dies nun geschehen: 
sie und ein ihnen vorangehender, aus der Feder des Herm v. Schrenck 
staımmender Bericht über den Thatbestand, der auch die Verhandlungen des dritten 
und vierten Verhandlungstages so weit als zulässlich streift, bilden den Inhalt der 
oben angezeigten Brochüre, für deren Erscheinen (den sie veranlassenden Herren 
nicht genug zu danken ist. Denn erst jetzt kaun man sich ein anschauliches, voll- 
ständiges Bild von dem Gange des Processes machen. so wie sich darüber klar 
werden, welches die Momente waren. welche wohl die Geschworenen veranlassten, 
die Schuldfrage quoad „hypnotisches Verbrechen” zu verneinen. Dass sie dazu das 
(wutachten des Herrn Prof. Fuchs geführt, der den wanzen Hypnotismus 
incl. Hypnose für eitel Gaukelspiel erklärte, und meinte, Buaronesse Zedlitz wäre 
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überhaupt nicht hypnotisirt gewesen, dürfte ohne Weiteres billiger Weise zu 
bezweifeln sein. Hatte er doch selbst zugegeben, dass seine ('ompetenz in Sachen 
Hypnotismus eine mehr als geringe sei. \Wenn es also nicht dieses Gutachten war, 
auf das näher einzurehen wir um so eher verzichten dürfen, als mit Herm 
Prof. Fuchs in diesen Fraxen nicht zu rechten ist, was dann? 

Es war wohleinzig und allein das Gutachten des Herrn Hirt. dessen Autorität 
nicht nur auf dem Gebiete der forensischen Mediein. sondern auch auf dem des 
Hypnotismus bei den (seschworenen schwerwiegend in die Waagschale fiel. und dessen 
Ansicht auch wir uns rückhaltslos anschliessen. Selbst auf’s Höchste bedauernd, dass 
sein (rutachten es am Ende unmöglich machen würde, den Angeklagten, so wie er 
es vom Standpunkt der reinen Menschlichkeit verdienen würde, zu bestrafen. erklärte 
er „mit blutendem Herzen“: „Ich mag mir also die Sache besehen. von welcher Seite 
ich will. ich kann nicht zu der Annahme des $ 176 Abs. 2 kommen, und deshalb 
beantworte ich die mir von dem hohen Gerichtshofe vorrelegte Frage: Nein, die 
Baronin war, als sie den Beischlaf mit dem Czynski ausübte. nicht in willenlosem 
Zustande, wie ihn der $ 176 Abs. 2 voraussetzt. Damit wird auch die zweite an 
mich gerichtete Frage, ob die Baronin v. Z. während ihrer Zengenaussage durch den 
Angeklagten willenlos gemacht sei, verneint.” Mit diesem seinen Gutachten setzte 
sich Herr H. in strieten Widerspruch zu seinen drei Colleren, die ebendieselben Fragen 
im weitesten Sinne des Wortes bejahten, und ebenso wie er Anspruch darauf haben, 
in Sachen Hypnotismus gehört zu werden. Wenigstens Herrn Grashey und Herm 
v. Schrenck möchten wir eine unbedingte Competenz zusprechen. Herr Preyer 
allerdings hat sich eine Art Hvpnotismus zurecht gelegt, die von jeher bei den 
\Wissenden so manches Kopfschütteln nicht minder erregt hat, wie z. B. jetzt wieder 
seine im Verlaufe des Processes aufrestellte Behauptung, er sei im Stande. es jeder 
Handschrift anzusehen, ob der Schreiber im Augenblick des Schreibens unter dem 
Einflusse einer Surgestion zestanden habe. Wie aber ist der Widerspruch zwischen 
den Anderen zu erklären? Nun es ist ja bekannt, dass selbst unter den Anhängern 
der Naneyer Schule die Frage nach der Möglichkeit des „hypnotischen Verbrechens“ 
eine viel umstrittene ist. Allerdings giebt selbst Delboent, der diese Möglichkeit im 
Allgemeinen bestreitet, die intra — oder selbst posthypnotisch suggestiv erzielte 
Duldung eines Sittlichkeitsattentates zu. Warum sollte nun nicht auch Freiin von 
Zedlitz sich nicht lediglich unter dem hypnotisch-suggestiven Zwange, in einem 
Zustande absoluter Willenslosigkeit von U'zynski haben verführen lassen, und warum 
sollte es nicht möglich sein. dass jene, als sie ihre Zeugenaussage vor Gericht abral, 
auch noch unter dem Zwange posthypnotischer Surgestion gestanden habe? Herr 
Hirt stützt nun sein Gutachten darauf. dass. wie notorisch festgestellt wurde, die 
Hvpnosen — es waren ihrer überhaupt nur wenige. fünf bis sechs —, in die Czynski 
sein „Opfer“ zu versetzen verstanden habe, nur sehr oberflächlich waren. Die 
Suegestibilität, die durch solehe erzielt wurde, reiche an sich nicht aus für erfole- 
reiche Sugrestionen erimineller Natur. Freiin von Zeillitz. deren geistige Veranlagung 
übrirens von Keinem der Gutachter sehr hoch veranschlagt wird, habe sich zunächst 
aus ihren mystischen Neigungen hinans in den Uzynski, der diese in sehr raffinirter 
auszunützen verstand, bis über die Ohren verliebt und ein so verliebtes Mädchen zu 
Full zu bringen, bedürfe es gar keiner Hypnose. Sie babe sich gar nicht so alg 
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dräneen lassen, vielmehr häufig selbst die Initiative dazu ergriffen. „les d£liees de 
la muit“ zu kosten, das habe sie sicher nicht im Zustande der Willenlosigkeit im 
Sinne des Gesetzes getlun. 

Die Herren Grashey und v. Schrenek meinen nun. eine selbst so oberflächliche 
Hypnose, wie die. in welche Baronesse v. Z. gekommen. habe ausrereicht. um sie in 
die „sexuelle Horirkeit” des Uzynski zu bringen Er hätte ohne Hypnose nur durch 
seine Liehesberheuerungen. durch die Bitten, ihn seelisch zu retten, in ihr eine 
so wilde Leidenschaft zu cutfesseln verstanden. Vor allem sei durch das öftere 
Hypnotisiren ihre Sugrestibilität auch im Wachen so enorin gesteigert worden. dass 
sie, moralisch künstlich blind gemacht, auf alle Zumuthunzen ihres Verführers ein- 
gegangen wäre. Nie, die zwar etwas beschränkte, aber in streng religüsen Grund- 
sätzen aufgewachsene Baronesse, die bis zu ihrem 35. Lebensjahre streng keusch 
geblieben wäre einem Ü'zynski sonst nie zum Opfer getallen. Sie erkläre ja selber, 
unter einem förmlichen Banne gestanden zu haben. der erst nach längerer Zeit 
weniestens zum Theil gewichen wäre. Das aber zur Erzielung solch wunerhörter 
Surgestionswirkuner selbst obertlächliche Hypnosen hinreichten, das dürfe nicht Wunder 
nehmen. Sähe man doch nicht selten in oberflächlichen Hypnosen wanz verblüftende 
therapeutische Suggestionen sich realisiren. 

Was haben wir, indem wir uns rückhaltslos auf die Seite des Herrn Hirt 
gestellt haben. darauf zu erwidern? In erster Linie das, was die Herren Grashey 
und von Schrenck selbst wissen, dass unsere Surgestionen selbst in tiefer Hypnose 
eineGrenze da finden, wo: ihr starre.im Gehirn des Hypnotisirten fest wurzelnde entzeren- 
gesetzte Vorstellungen gerenüber treten. Nun und diese streng religiösen Grundsätze 
der Baronesse hätten ihr auch nach unserer Ansicht zumal in der oberflächlichen 


Hypnose — es hat Niemand einen von Seiten Üzynskis intrahypnotisch durch suggerirte 
Catalepsie n. dergl. erzwungenen Coitus behauptet — sicher gegen die an sich nicht 
genur zu verdammenden Sugrestionen ihres Verführers wewähren müssen, wenn 
diese — — — geren das „sich bis über die Ohren Verlieben” schützen würden, wenn 


die Baronesse die Einflüsterungen ihres Verführers auch nur mit einigem Widerstreben 
und nicht mit vielem Vergnüren aufirenommen hätte. Wie wir denn auch tiefgehend« 
snegestivtherapeutische Erfolge in der oberflächlichen Hypnose nur dadurch zu Stande 
kommen schen. dass der Patient, der nichts sehnlicher wünscht, als dass diese 
Suggestionen sich realisiren. diese jn sein Gehirn mithineintraren hilft. und nur 
deshall dazu befähirt ist, weil sein [Trtheil und seine Willkür in der ober- 
flächlichen Hypnose dazu noch reichlich imstande sind, Der Baronesse 
v. Z. Urtheil und Willkür waren. das pflichten wir Herm Hirt bei, in der Zeit 
während und noch vielmehr nach der Hvpnose so weit intact, dass sie sich der 
Suggestionen Czynski s hätte sicher erwehren können, wenn sie nur erustlich gewollt 
hätte. Sie hat es eben nicht gethan, weil sie sich wleich von vorn herein in diesen 
Menschen vernarrt hatte. Ja aber die Baronesse v. Z. in diesen Czynski? Nun warmım 
denn nieht? Dass Baronessen und noch höher stehende Damen von ebenfalls an- 
scheinend strengen Grundsätzen sich auch ohne Hypnose noch in ganz andere Menschen 
z.B. in ihre Stallknechte verlieben und sich ihnen serupellos bingeben. ist doch keine 
so seltene Thatsache. Nun wird Czynski gar als ein Mensch geschildert. dessen 
Aeusseres, dessen Allüren etc, sehr wohl geeignet seien, ein Frauenherz zu 
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bethören. Baronesse v. Z. glaubte ihn noch dazu im rechtlichen Besitz von 
allerhand schönen Titeln und von hoher, fürstlicher Geburt. (rehört denn partont 
ein hypnotisch-suggestiver Zwang dazu, dass diese sich mit Vergnügen in die Rolle 
hineinlebt, dazu berufen zu sein, die arme Seele des ('zynski aus ihrem Sündenpfulil 
zu erretten. Eine Heirath mit C'zynski musste der nach Lage der Sache bereits 
etwas angejahrten Dame nicht ganz unannelımbar erscheinen, und Schulden und eine 
im Punkte der Liebe etwas anrüchige Vergangenheit des Bewerbers sind schon 
ınehr als einer Frau als kein zu überbrückendes Hinderniss erschienen. Hätte sie ihren 
Bewerber von Anfang an so gekannt, wie er ihr im Laufe des Processes erschien, su hätte 
selbst die ihr so vielseitig nachgesagte Beschräuktheit kaum hingereicht, sich so 
von ihm düpiren zu lassen, seine Sugrestionen allein. ja selbst seine Küsse in der 
Hyjmose ebensowenig, sie zum Fall zu bringen. So aber hatte sich die verliebte Baronesse 
mit dem an sich standesgemässerscheinenden Freier rite verlobt, und wie das auch sonst 
da und dort geschehen mag, die ehelichenFreulden, „les delices de la nuit“ etwas antieipirt 
und das in einem Zustande nicht grösserer Willenlosigkeit im Sinne des Gesetzes, 
wie manch andere Braut auch. oder wenigstens wie so viele andere Mädchen auch, 
die den Verführungskünsten raflinirter Roucs, die das Gesetz heute noch nicht unter 
Strafe stellt, sofern erstere nur über 16 Jahre alt sind, zum Opfer fallen. 

Wenn einer der Herren (ieschworenen sich seines Verdicts wegen in seinen 
Gewissen bedrückt fühlen sollte, so möge er sich getrost beruhigen“ In diesem 
Falle hat er nach unserer Ueberzeugung das Rechte getroffen. Das um so mehr. 
als es ja doch zugleich möglich war, über den Schurken Uzynski eine immerhin 
beträchtliche Strafe zu verhängen. j 

Sowenig wir also den Herren (irashey und v. Schrenck beistimmmen, 
können, so weit es sich um das hvpnotische Deliet in diesem Falle handelt, in dem 
einen Punkte schliessen wir uns ihnen mit Herrn Hirt unbedingt an, dass dieser 
Process eine ernste Mahnung für Alle sein möge, sich nicht in die Hände hypno- 
tistischer Kurpfuscher zu geben — sie können da nie wissen. wem sie in die Hände 
fallen —, und ein beherzigenswerther Wink für die Regierungen, dem Treiben der 
hypnotischen Kurpfuscher auf dem Wege directer (resetzgebung energisch ein Ende 
zu machen. das Hypnotisiren nur Aerzten zu wissenschaftlichen. speciell Heilzwecken zu 
restatten. 

J. Grossmann (Berlin). 
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